Carátula 


SEÑOR PRESIDENTE.- Habiendo número está abierta la sesión. 
(Es la hora 12 y 39 minutos) 


La Comisión de Salud Pública tiene el gusto de recibir al Presidente del Sindicato Médico del 
Uruguay, doctor Toledo, así como también a la delegación que lo acompaña. 


Quiero señalar que estamos haciendo efectivo un planteo realizado por el señor Senador 
Antía en el seno de esta Comisión porque, ante versiones que son de pública notoriedad sobre 
determinadas decisiones que fueron tomadas por el Ministerio de Salud Pública que afectarían, en 
particular, al doctor Toledo, se entendió que era importante escuchar el planteo del doctor, así como 
también el de la señora Ministra. 


Asimismo aclaramos que frente a versiones que se hicieron públicas en el sentido de que en 
este ámbito se iba a realizar un careo, quiero señalar que no se trata de nada de eso, sino que 
simplemente queremos escuchar la opinión del doctor Toledo relacionada con estos hechos y, 
posteriormente haremos lo propio con la señora Ministra de Salud Pública, a los efectos de conocer el 
punto de vista oficial de dicha Cartera. 


Hechas estas aclaraciones y teniendo en cuenta que el señor Senador Antía es el promotor 
de esta comparecencia, quisiera preguntarle si desea realizar previamente alguna apreciación. 


SEÑOR ANTIA.- Me gustaría que el doctor Toledo iniciara su exposición explicando qué relación tiene 
con el Centro Nacional de Quemados y a partir de qué fecha, cómo está funcionando dicho Centro, así 
como también cuáles son los motivos por los que se planteó la reestructura y por qué razón la señora 
Ministra de Salud Pública hace público el nombramiento de la señora Díaz al frente del mismo. Reitero 
que deseamos que en la explicación del doctor Toledo no sólo conste el comunicado o la conversación 
telefónica que mantuvo con la señora Ministra, sino que también se refiera a toda la situación que se 
planteó con respecto a la reestructura. Además sería importante saber si tanto el Centro Nacional de 
Quemados como la Universidad de la República estaban al tanto de que se iba a llevar a cabo la 
misma. 


SEÑOR PRESIDENTE.- A pedido expreso del señor Senador Cid aclaro que la invitación para recibir, 
tanto al doctor Toledo como a la señora Ministra de Salud Pública, fue votada en forma unánime por 
todos los integrantes de la Comisión. 


Hechas las debidas aclaraciones, tiene la palabra el doctor Toledo. 
SEÑOR TOLEDO.- Antes que nada, agradezco la invitación. 


Trataremos de ser sintéticos en el relato de un hecho que no generamos y en el que, 
lamentablemente, nos hemos visto envueltos. 


En primer lugar, debo decir que asumimos como Presidente hoy en la noche, por lo que en el 
día de hoy estamos aquí en calidad de Vicepresidente del Sindicato. 


El miércoles al mediodía recibimos una llamada de la señora Ministra en la que nos dijo que 
tenía dos temas para conversar; uno era felicitarnos -pues no lo había podido hacer personalmente- en 
virtud de las elecciones que habían tenido lugar en el Sindicato Médico y el otro era decirme que, en 
función de la reestructura que se estaba llevando a cabo en el Centro Nacional de Quemados, iba a ser 
cesado en el cargo, pensándose en la posibilidad de que allí fuera una Administradora General. En tal 
sentido, de pronto a la señora Ministra le parecía oportuno que yo diera un paso al costado para evitar 
inconvenientes. 


Frente a esta situación le manifiesto dos cosas: primero, sorpresa y luego que me sentía 
afectado. La sorpresa se debía a que durante los dos años en los que ella había llevado a cabo su 
gestión y yo la mía, no habíamos tenido contacto ni conversaciones acerca del Centro Nacional de 


Quemados, a pesar de que sí habían ocurrido muchos acontecimientos vinculados con el CENAQUE 
en función de estudios que se estaban realizando y diferentes alternativas de nuevos planes que se 
estaban estudiando para dicho Centro. 


Asimismo, me sentí afectado, porque estábamos en pleno proceso de transición, muy breve, 
en el Sindicato Médico para poder asumir y uno tiene que acomodar no solamente lo laboral, sino 
también lo familiar, por lo que nos entreveraba un poco el partido el enterarnos de esta situación. Ante 
esto, ella expresa que no me preocupe, que esa afectación podía ser subsanada con otro destino 
dentro del propio Ministerio de Salud Pública. 


En resumen, ésta fue la conversación mantenida. El jueves nos enteramos por la prensa de 
que dicha conversación había trascendido. Pero antes de eso, el miércoles, lo primero que hicimos fue 
llamar a los directivos de la Unión Gremial Médica e informar lo que estaba sucediendo, así como 
también al Presidente del Sindicato Médico -mediante una conversación telefónica con él- ya que dicha 
situación nos había afectado y entorpecido un poco algunos de los planes de trabajo que teníamos 
para ese día. 


El jueves se solicita, por parte de la Unión Gremial Médica, un Comité Ejecutivo 
extraordinario y allí planteamos esto mismo que les estamos contando a ustedes. Exponemos, a nivel 
institucional, lo que sucedió; se hacen algunas preguntas y después nos retiramos de Sala. El producto 
final fue una declaración -por todos ustedes conocida- del propio Comité Ejecutivo del Sindicato Médico 
del Uruguay. 


En cuanto a la funcionalidad puedo decir que estoy en el Centro Nacional de Quemados 
desde noviembre del año 2000, cuando el entonces Ministro Fernández Ameglio me designa como 
Director en representación del Ministerio de Salud Pública. 


El CENAQUE tiene un Comité de Dirección conformado por un Presidente -designado por el 
Poder Ejecutivo- y dos Directores, uno de ellos en representación de la Facultad de Medicina y el otro, 
del Ministerio de Salud Pública. El cargo de Presidente está vacante desde la renuncia del doctor Pomi 
que tuvo lugar, si no recuerdo mal, en marzo del 2005. 


En este tema hay dos aspectos a manejar. Uno de ellos -tal vez sea el menos importante- es 
el administrativo y de gestión, en el que estoy más involucrado y el otro es el asistencial, que realmente 
es el aspecto significativo del CENAQUE por los resultados que ha obtenido en estos doce años. Esto 
lo puedo decir libremente porque mi función se desarrolla de “puertas hacia fuera” y no de “puertas 
hacia adentro”; realmente merecen todo un capítulo muy especial los logros obtenidos por el Centro 
Nacional de Quemados en lo que hace a la asistencia de todos los pacientes. 


En lo que tiene que ver con el punto de vista administrativo y gerencial, puedo decir que en el 
año 2000 el CENAQUE tenía un endeudamiento con proveedores que superaba el millón de dólares y 
ahí empezamos un proceso de gestión. La Comisión Directiva renegoció el endeudamiento que, a su 
vez, el Fondo Nacional de Recursos tenía con nosotros y eso lo trasladamos a los proveedores. 
Hicimos acuerdos de 20 y 24 meses con ellos y después la crisis del 2001 jugó a favor nuestro. Así, 
tenemos la fortuna de que hoy en día el Centro Nacional de Quemados esté totalmente libre de 
endeudamientos y de que aquella etapa haya sido superada. 


Posteriormente hemos vivido diferentes alternativas de reestructura. La última de estas se 
dio aproximadamente hace un año -o un año y medio- momento en que supimos que había un informe 
elaborado por la Facultad de Medicina y el Ministerio de Salud Pública que estuvo a consideración del 
Consejo de la Facultad. A partir de allí este Consejo demuestra su intención de hacerse cargo 
íntegramente del desarrollo de las actividades asistenciales del Centro Nacional de Quemados y en 
eso estamos. No es un proceso fácil; no puede concretarse en un día o en dos. 


Así como sabemos que el Centro Nacional de Quemados tiene muchas fortalezas, desde el 
punto de vista administrativo no es tan así. Se trata de una institución de características híbridas que a 
veces son difíciles de interpretar por esa doble gestión que se tiene. 


Por si esto fuera poco, cuando se reinician los Consejos de Salarios, el personal no médico - 
que es el que depende directamente del CENAQUE- fue incorporado al Grupo 15 de la Salud, por lo 
cual estamos en una organización de características públicas, porque está administrado por el 
Ministerio y por la Facultad pero, como dije, los funcionarios no médicos pertenecen al Grupo 15. 


A su vez, los funcionarios médicos son todos dependientes de la estructura de la Facultad de 
Medicina y acceden a sus cargos de la misma manera que todos los docentes. 


Asimismo, tenemos la coincidencia en el CENAQUE de cuatro Cátedras que están 
desempeñando allí sus actividades -con dos Grados IV de Cirugía Plástica y Medicina Intensiva- y de 
otras cinco Cátedras que también confluyen en la actividad que se desarrolla en dicho Centro. Todo 
esto se lleva a cabo con funcionarios que acceden a sus cargos de la misma manera que el resto de 
los docentes. Los salarios son pagados por el Centro Nacional de Quemados. 


Asimismo, los funcionarios no médicos acceden a sus cargos en el Centro Nacional de 
Quemados por concurso y su retribución también está a cargo de este Centro. 


SEÑOR ANTÍA.- Por declaraciones públicas, tengo entendido que cuando ingresa el nuevo Gobierno, 
el doctor Toledo puso a disposición su cargo, que reitero pertenece al Ministerio de Salud Pública. 
Quisiera saber si desde ese momento a la fecha hubo alguna sugerencia en cuanto a que no había 
conformidad con respecto al trabajo llevado adelante por usted en la administración del Centro 
Nacional de Quemados. 


SEÑOR TOLEDO.- Nosotros no tuvimos contacto con el nuevo Gobierno hasta el 28 de diciembre de 
2004, fecha en que junto con el doctor Pomi -que en aquel momento era Presidente del Centro 
Nacional de Quemados- solicitamos una entrevista, porque nosotros ocupábamos los dos cargos de 
designación directa. Quiero recordar que el cargo que corresponde a la Facultad de Medicina siempre 
lo lleva adelante el Profesor Grado 5 de la Cátedra de Cirugía Plástica; por lo tanto, no es de 
designación directa. Pues bien, en esa oportunidad tuvimos una reunión con la señora Ministra de 
Salud Pública, en la que pusimos a disposición nuestros cargos y presentamos un plan de trabajo, que 
era el que se venía realizando. Pero hasta el día miércoles nunca más habíamos conversado sobre 
este tema con la señora Ministra de Salud Pública ni con otras autoridades de la Cartera. 


SEÑOR CID.- Por los medios de prensa nos hemos enterado de que había un planteo de reestructura 
dentro del Centro Nacional de Quemados, donde se estaría procesando una transferencia de su 
manejo a la Facultad de Medicina. Reitero que conocimos esta información por la prensa, ahora el 
doctor Toledo la ratifica y agrego que hemos intentado verificarla con la señora Ministra de Salud 
Pública, pero no hemos podido hacerlo. Quería consultar al doctor Toledo, entonces, cómo está 
estructurado el gerenciamiento del Centro Nacional de Quemados en ese cambio de dependencia 
hacia la Facultad de Medicina. Además, quisiera saber si esa modificación en materia de gestión puede 
tener alguna vinculación con esta propuesta de remoción o de paso al costado, como señalaba el 
doctor Toledo. 


SEÑOR TOLEDO.- La reestructura es muy embrionaria, está en las etapas iniciales, ya que todavía no 
se ha ingresado en los temas importantes. Y es razonable que así sea, porque recién el 20 o el 28 de 
marzo el Consejo de la Facultad de Medicina se expidió concretamente resolviendo que estaría 
dispuesto a tomar el Centro Nacional de Quemados. Entonces, es muy poco el tiempo como para 
brindar detalles, aunque sí podemos decir que hubo muchas propuestas sobre la mesa acerca del 
marco jurídico en que se debía ubicar al Centro Nacional de Quemados, en sucesivas instancias que 
se fueron dando. Podemos decir que en la actualidad, en el Centro Nacional de Quemados estamos 
prácticamente en punto cero para comenzar a planificar su reestructura. 


SEÑORA XAVIER.- Por lo que he entendido, desde el año 2005 hasta ahora se ha hablado de una 
reestructura y por parte de la Facultad de Medicina se ha hecho referencia en el último período -a partir 
del mes de marzo- a la necesidad de un refuerzo que se concretaría con la designación de la señora 
Díaz. Quisiera saber si, además de la conversación, existe algún elemento en el que el doctor Toledo 
haya tenido una comunicación sobre su cargo y su eventual relevo o si simplemente se trata de la 
comunicación telefónica. 


SEÑOR TOLEDO.- Se trata exclusivamente de la comunicación telefónica. El acto administrativo en sí 
mismo no se concretó y el final de la conversación con la señora Ministra de Salud Pública fue 
precisamente ése: que nosotros le dejábamos las manos libres. Quiero que quede bien claro que no se 
trata de una cuestión de cargos -conocemos el tema, ya que no es la primera vez que estamos en 
esto- porque como nos dedicamos a la parte administrativa y sabemos que como no existe concurso 
para acceder a ellos, la forma de hacerlo es por designación del Ministro. Sabemos cómo son las 
reglas, las conocemos desde que nos designan para el cargo y, por lo tanto, no nos afecta su final. 


En esta reestructura no vimos en ningún documento, por lo menos en los que conocemos a 
través de la Dirección del CENAQUE -consulté al Director con el que comparto la Dirección y que está 
en representación de la Facultad- que se fuera a nombrar a ninguna Administradora o a una 
Administradora General, lo cual no quiere decir que, quizás, su función no sea útil a partir de que la 
conozcamos. Reitero que en ningún documento se menciona esto, pero admito que recién estamos en 
los primeros pasos de lo que podría ser una reforma, un cambio, un pasaje definitivo a la órbita de la 
Facultad de Medicina. 


SEÑOR ALFIE.- ¿La señora Ministra lo llama a usted, básicamente, para solicitarle su cargo en el 
entendido de que hay una reestructura en trámite? 


SEÑOR TOLEDO..- Exacto, señor Senador. 


SEÑOR ALFIE.- Usted dice que habría algo así como dos grandes funciones dentro del CENAQUE: 
una función más bien administrativa y de gestión y otra  -por decirlo de alguna manera- de 
administración de la prestación. Si no entendí mal, el doctor Toledo desempeña la primera función y no 
la segunda. 


Por otro lado, hay un cargo de Presidente que está vacante desde marzo del año 2005. ¿A 
usted se le comunicó o se le dijo informalmente -porque pudo no ser una comunicación- lo que 
trascendió en la prensa acerca de que sería sustituido o que se pretendía que eso sucediera, porque 
iba a carecer de tiempo para ejercer la función que está desempeñando? 


Además, quisiera saber si la persona, de la que se dice lo sustituiría, también es un 
profesional de la medicina con experiencia en administración o no es profesional de medicina o no 
tiene experiencia en administración. 


Mi última pregunta refiere a los indicadores del CENAQUE a nivel internacional, porque me 
gustaría saber cómo son hoy en nuestro país. Todos sabemos cuándo fue creado este Centro -allá por 
1993 ó 1994- que vino a cubrir una carencia del país y que, al principio, tuvo problemas porque no 
contaba con dotación presupuestal. Entonces, pregunto: ¿cómo está hoy el CENAQUE en cuanto a los 
indicadores de efectividad o de atención -por llamarlos de alguna manera- en relación con otros centros 
de quemados de la región? 


SEÑOR TOLEDO.- En cuanto a la conversación con la señora Ministra, debo decir que no hablamos 
del tema tiempo disponible. Además, es similar al del cargo que ejercí durante el período en que me 
desempeñé en la Vicepresidencia, donde la carga de trabajo es prácticamente la misma que en la 
Presidencia. Por lo tanto, ese tema no estuvo encima de la mesa. 


En lo relativo a los indicadores y al desarrollo que ha tenido el CENAQUE, diré que son muy 
importantes. Hoy está a nivel de los mejores centros de la región; hay que destacar que merece su 
espacio por la forma en que se trabaja, por las características asistenciales de los pacientes que 
atienden allí y por la sobrevida que se logra. Recordemos que es el único Centro de Quemados donde 
se presta atención a este tipo de pacientes. Realmente, los niveles asistenciales y los indicadores del 
CENAQUE han sido destacados muchas veces. 


Con respecto a la última pregunta, debo decir que durante la conversación la Ministra me dio 
el nombre de la persona que iba a quedar como Administradora General. Acoto que la conozco 
prestando funciones en el Ministerio, pero no así su currículum y lo único que puedo decir es que no es 
profesional médico. 


SEÑOR ANTÍA.- La semana antes de que tuviera lugar esta conversación y que ocurriera el paso al 
costado o cese del cargo, fue de público conocimiento que la Unión Gremial Médica ganó las 
elecciones en el Sindicato Médico del Uruguay. La lista se formó hace siete u ocho años, fue la 
segunda lista más votada durante el período anterior y estuvo trabajando con el resto de las 
agrupaciones que tienen que ver con la conducción médica. El doctor Toledo es el Vicepresidente del 
gremio y está claro que se requiere tiempo para ejercer el cargo; es más, si bien es el Vicepresidente, 
estaba en ejercicio de la Presidencia. 


Respecto al tema que ha trascendido públicamente, acerca de la falta de tiempo del doctor 
Toledo para ejercer la función, creo que ello no sería un impedimento para continuar al frente. Sin 
embargo, nos llama la atención que desde el propio Ministerio, en esa elección, se impulsó una 
agrupación que ha tenido un rotundo fracaso y que estaba encabezada por el esposo de la señora 
Ministra. Quisiera saber si la medida tomada con respecto al cese del doctor Toledo tiene algo que ver 
con el resultado de las elecciones del Sindicato Médico del Uruguay de la semana anterior. 


SEÑOR TOLEDO.- Nosotros planteamos el tema el jueves pasado en el Comité Ejecutivo 
Extraordinario y allí dimos por resuelta nuestra posición ante el gremio, nuestros colegas y el Comité 
Ejecutivo. Repito que allí dimos por finalizado el tema. Queríamos que ellos supieran de primera mano 
lo que había pasado, que se tomaran las decisiones que se quisiera y se plantearan las preguntas que 
desearan con respecto a un problema que nosotros no provocamos y que realmente no es de nuestro 
agrado. Aclaro que no me refiero al cargo en sí mismo, porque sabemos cómo es esto y sólo 
aspiramos a trabajar bien y cómodamente hasta el momento en que la máxima autoridad del Ministerio 
de Salud Pública -es decir, la señora Ministra- resuelva nuestra remoción, con o sin argumentos. 
También sabemos que esto es así y ya nos ha pasado porque, insisto, conocemos las reglas. 


Por lo tanto, nosotros dimos por finalizado el incidente en lo personal en el momento en que 
lo planteamos a nuestros colegas en el gremio y no lo unimos a ninguna otra situación coyuntural. Sin 
embargo, nosotros comentamos que la coyuntura nos hizo constatar que nos veíamos afectamos 
porque, evidentemente, esa oportunidad no nos parecía la más adecuada. Ahí pusimos el matiz al 
manifestar que no podíamos renunciar, aunque así lo íbamos a comunicar a los dirigentes de la Unión 
Gremial Médica. En principio, manifestamos a la señora Ministra que no teníamos elementos como 
para renunciar. Dijimos también que nos parecía que la oportunidad no era la más adecuada y que 
podíamos vernos envueltos en una situación que no era la mejor. Si tuviera argumentos y no dispusiera 
de tiempo para ocuparme del cargo, yo sería el primer interesado en dar un paso al costado para no 
afectar a la institución Sindicato Médico del Uruguay ni al CENAQUE. Cuando uno hace muchos años 
que está en una institución, la conoce muy bien, olfatea los problemas, conoce al personal y le da la 
impresión de que no hay grandes inconvenientes, que las cosas resultan fáciles. En nuestro esquema 
de trabajo, teníamos pensado mantenernos trabajando en el CENAQUE o donde fuera, porque la tarea 
gremial no puede apartarnos de nuestro quehacer laboral. 


Ese conocimiento anterior a mí me facilitaba mucho la tarea; el cambio sí podía afectarme. Y 
no quiero decir nada más que esto. No es que no esté aceptando un cambio -lo aceptaría- pero de 
acuerdo a lo que hoy es mi realidad, me afectaría, ya que conocer una nueva Unidad Ejecutora desde 
un cargo de Dirección lleva mucho tiempo. 


SEÑOR CID.- A la luz de que esta reunión se realiza un martes, casi una semana después de la 
conversación telefónica, quisiéramos saber si ha habido algún cambio o alguna situación nueva que 
pudiéramos anunciar. Sabemos que se han realizado pronunciamientos -vuelvo a insistir- por los 
medios periodísticos, en los que esa afirmación de dar un paso al costado y de sustitución, estaría algo 
relativizada, de acuerdo, reitero, con las declaraciones de algunos actores políticos. En tal sentido, no 
sabemos si formalmente le han trasmitido algo al doctor Toledo, que pueda resultar en un aporte 
novedoso para la Comisión. 


SEÑOR TOLEDO.- No, señor Senador; el tema siguió su curso en la prensa. De todos modos, como 
forma de conclusión, debemos decir que para nosotros sería muy oportuno, ahora sí, dar por finalizado 
este episodio. Lo que expresé aquí, ya lo manifesté en el Sindicato Médico y ese fue para mí el punto 
final: hablar frente a mis colegas, con los que compartimos estos años de actividades. Pero, además, 
no sólo mis colegas, sino también las autoridades del Ministerio, saben que nosotros nunca hicimos del 
gremio un coto político, ni siquiera político-gremial. En el cargo de Vicepresidente de la Unión Gremial 
Médica, cuando muchas veces tuvimos que asumir la Presidencia, dejamos de lado eso que tanto se 
usa, de pensar en los costos político-gremiales que puede tener el asumir esa posición. 


Muchas veces, reitero, lo dejamos de lado, aunque a veces nos costó conversaciones y 
debates fuertes en el interior de nuestra agrupación gremial para demostrar que, cuando prima la 
razón, no tenemos que temer nunca ese tipo de decisiones. Creo que eso lo hemos logrado, es una 
posición pública y la conocen los colegas -lo que para nosotros es lo más importante- pero también lo 
saben las autoridades del Ministerio de Salud Pública, porque muchas veces, para resolver 
determinados temas, fuimos interlocutores válidos. Por nuestra parte, a su vez, seguimos entendiendo 
que el Ministerio de Salud Pública es el interlocutor válido. 


A modo de conclusión, entonces, insisto en pedir que se cierre este capítulo lo antes posible, 
porque no creemos que le esté haciendo bien a nadie y mucho menos al Sindicato. Queríamos poner 
todas nuestras cartas sobre la mesa, ya que somos de una sola forma: transparentes. Concluimos 
entonces, una vez más, en que deseamos terminar el tema. Desde ya anunciamos que esta noche 
vamos a extender una mano a las autoridades del Ministerio de Salud Pública y que este episodio no 
va a cambiar en nada nuestro relacionamiento con sus autoridades, porque por encima de las 
personas y de las relaciones que podamos tener con unos y otros, acá hay muchas cosas en juego. 
Pero también decimos que este tipo de situaciones no nos va a amedrentar cuando tengamos que 
ocupar determinados puestos; y si consideramos que nuestros argumentos son de justicia y de 
razonabilidad, los vamos a seguir defendiendo de la misma manera, por encima de cualquier tipo de 
presiones que puedan existir. 


SEÑORA XAVIER.- He escuchado al doctor Toledo directamente de los medios, donde se expresó con 
referencia similar a como lo ha hecho aquí, en cuanto a comprender una decisión administrativa que 
eventualmente implique un relevo y a la actitud que tuvo en el año 2000, cuando se lo ratificó en el 
cargo. Simultáneamente, también en forma mediática, se han escuchado algunos exabruptos en el 
sentido de que este Poder del Estado iba a dar lugar a una especie de careo entre el doctor Toledo y la 
señora Ministra de Salud Pública, lo que es bastante disparatado, porque de ninguna manera este 
Poder puede realizar una tarea que es propia de otros ámbitos. 


Con respecto a esa disposición que ha reiterado el doctor Toledo en el sentido de cerrar este 
capítulo, me gustaría saber si, a su entender, existió un intento de persecución gremial que fue 
abortado, si puede haber habido algún tipo de “ruido en la comunicación” o, incluso, de desfases 
temporales de lo que implica una reforma que tiene largo tiempo de estudio, pero reciente inicio en su 
implementación. 


SEÑOR TOLEDO.- Si cuando nuestra agrupación discutió este asunto hubiera tenido la más mínima 
sospecha de que esto se trata de una persecución gremial, a través de los organismos 
correspondientes del Sindicato hubiéramos hecho la denuncia. Precisamente, estamos donde nos 
encontramos porque no entendimos que se trataba de hechos de esa naturaleza. Sí enfatizamos una 
vez más -utilizando palabras de alguien que se encuentra en este ámbito- en la inoportunidad de la 
medida. Es más, por suerte podemos hablar de la inoportunidad política de la medida político-gremial o 
político-institucional, porque no era un relevo por razones de gestión. Reitero que no vemos aquí una 
medida de esas características, pero si fuera así se hubiera realizado la denuncia a nivel de los 
organismos competentes; no lo vamos a hacer, porque entendemos que no es así. Sí creímos -se lo 
dijimos a la señora Ministra- que la medida era inoportuna y que no nos generaba ningún beneficio. 


Por último, queremos aclarar que todo esto se hace con el cargo o sin él. No venimos a pedir 
nada en ese sentido y queremos dejar en claro que, independientemente de lo que suceda, 
entendemos las reglas y aceptamos lo que tenga que ocurrir. En la confidencialidad que debe tener 
este tipo de decisiones, nos parecía que no era oportuna la decisión de la señora Ministra. Por ese 
motivo resolvimos, junto con los compañeros de la agrupación, que la renuncia no era una buena 
medida en este momento. 


SEÑOR ANTIA.- Otra de las noticias periodísticas recogidas tenían que ver con una postura crítica de 
la Unión Gremial Médica a la reforma correspondiente y a la implementación del Sistema Nacional 
Integrado de Salud. 


Pregunto si eso estuvo en las conversaciones telefónicas con la señora Ministra o, si a 
criterio de ustedes, se vincula con el nombramiento de una persona en el área administrativa por parte 
de esa Cartera. 


SEÑOR TOLEDO..- En las conversaciones con la señora Ministra siempre está sobre la mesa el tema 
de la reforma y los matices que tenemos al respecto. Eso se puede corroborar a través de la prensa, 
pero también en las exposiciones que ha hecho el Sindicato en el Consejo Consultivo. Es más, en 
todos los ámbitos en los que se nos dio la oportunidad de hacerlo, el Ministerio sabe perfectamente 
cuáles han sido las diferentes posturas que ha tenido el Sindicato y, asimismo, cuáles son los 
elementos positivos. No hay que olvidar que los grandes principios de esta reforma se sustentan en 
documentos que son del Sindicato Médico del Uruguay. 


Por lo tanto, allí se da ese debate que resulta tan útil; allí se da ese intercambio de opiniones 
que nos ha permitido ir avanzando juntos con el Ministerio de Salud Pública y desarrollar nuestra tarea. 
Si uno pasa raya advierte que es mucho más lo que hicimos que lo que dejamos de hacer. No 
obstante, nunca tomaríamos como un agravio si en una conversación formal o informal se nos dice que 
estamos en desacuerdo con algunos elementos de la reforma. ¡Bienvenidas sean esas expresiones! 
Cada vez que veamos algo, en la reforma o fuera de ella, sobre lo que consideramos que, como 
Sindicato, tenemos argumentos de peso como para defender nuestra postura, así vamos a actuar 
hasta que nos convenzan de lo contrario. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Si no hay más preguntas u observaciones a plantear, agradecemos al doctor 
Toledo la deferencia que ha tenido al comparecer ante la Comisión y las explicaciones que ha dado 
sobre este tema. 


SEÑOR TOLEDO.- En lo personal, pero sobre todo a título del Sindicato Médico, les agradezco la 
posibilidad que nos han brindado y si está en sus manos o en las de todos salir de este entuerto cuanto 
antes, mejor. 


(Se retiran de Sala el doctor Toledo y la delegación que lo acompaña.) 


(Ingresan a Sala la señora Ministra y el señor Subsecretario del Ministerio de Salud Pública) 


SEÑOR PRESIDENTE.- La Comisión de Salud Pública tiene el gusto de recibir a la señora Ministra y 
al señor Subsecretario del Ministerio de Salud Pública, quienes han sido convocados para 
pronunciarse sobre un planteo formulado por el señor Senador Antía en este ámbito, relativo a hechos 
que son de pública notoriedad. 


Precisamente, algunas versiones de prensa estuvieron referidas a una conversación de la 
señora Ministra con el señor Presidente electo del Sindicato Médico del Uruguay, doctor Toledo, sobre 
eventuales cambios que se habrían anunciado con respecto al Centro Nacional de Quemados dentro 
del Ministerio de Salud Pública y en torno al cargo que en la actualidad ocupa el doctor Toledo dentro 
de la estructura de esa Cartera. 


En función del planteo que hizo el señor Senador Antía y a los efectos de escuchar, 
fundamentalmente, tanto la información que nos pueda brindar el doctor Toledo como la señora 
Ministra, es que la Comisión, por unanimidad, resolvió invitarla a concurrir a este Cuerpo. Por las 
dudas, aclaro que las versiones que existieron en cuanto a que aquí iba a haber una especie de careo 
público o cosa por el estilo, corren por cuenta de quien las dijo. Reitero, ese no fue el sentido con que 
la Comisión la convocó, sino para escuchar la versión de los hechos, en primer lugar, del doctor Toledo 
y luego, la de la señora Ministra. 


SEÑORA MINISTRA.- Muchas gracias. 


Para nosotros es siempre un gusto concurrir al Parlamento y más en ocasiones en las que 
aparecen ruidos en la comunicación -a través de versiones de prensa- entre los que desempeñamos 
cargos en el Ejecutivo nacional y los que realizan la tarea, tan ardua y de altísima responsabilidad, que 
el pueblo uruguayo les ha otorgado -y donde está representado- en el Parlamento uruguayo. 


En realidad, el jueves pasado tuvimos la suerte, en ocasión de concurrir a la Comisión de 
Hacienda y la oportunidad de efectuar algunas precisiones sobre una información que no ha sido 
correcta. 


No nos vamos a referir particularmente a conversaciones del ámbito privado. El equipo que 
me acompaña en el Ministerio de Salud Pública y yo tenemos una trayectoria gremial mucho más larga 
que la política. Mi trayectoria gremial comienza a los 16 años ya que, antes de votar, he participado en 
actividades gremiales. También, el estar en la Juventud Estudiantil Católica me llevó a tener una 
actividad gremial en el liceo y en los ámbitos en que me desempeñé como estudiante. Posteriormente, 
a la salida de la dictadura, fui Secretaria General de la Asociación de Docentes Universitarios y, de ahí 
en más, siempre tuve más vínculo gremial, que político. No me voy a referir a este último ya que es 
conocido por todos ustedes. 


Por lo tanto, en el desempeño de cargos gremiales y siendo estudiante en los lugares donde 
se debía hacer la actividad gremial a tiempo completo, la he desarrollado de ese modo y en donde era 
a tiempo parcial, también la he hecho de esa manera. 


Asimismo, integré como gremialista el Consejo Directivo Central de la Universidad de la 
República. O sea que, en lo gremial, he desarrollado todo tipo de cargos y de responsabilidades aún 
antes de cumplir la mayoría de edad por lo cual, en los aspectos gremiales, no hemos cercenado la 
libertad de acción sindical y gremial de ninguna persona, en ningún momento. 


Ese es un aspecto importante que quería señalar, porque creo que también es bueno 
encuadrar la situación en lo que son los antecedentes y la perspectiva en que uno visualiza este tipo de 
actividades. 


Por otro lado, en lo que tiene que ver con el Centro Nacional de Quemados, queremos decir lo 
siguiente. Nosotros asumimos la Cartera del Ministerio de Salud Pública en el año 2005. No vamos a 
realizar un juicio de valor sobre la administración del Centro Nacional de Quemados, porque 
consideramos que ello no corresponde ni es el ámbito apropiado para hacerlo. Ahora bien, con el 
doctor Fernández Galeano -que me representa en el Fondo Nacional de Recursos- entendimos que 
una de las políticas rectoras de este Ministerio debía ser la incorporación de las técnicas de mayor 
complejidad y de la alta tecnología a través del ámbito universitario, reforzando el rol del Hospital de 
Clínicas y de la Facultad de Medicina como organismo formador de los recursos humanos. Es así que 
en el año 2005 se solicitó un estudio a una Comisión que integramos con la doctora Isabel Ramírez, 
quien tiene a su cargo el Centro de Quemados Infantil que funciona en el Hospital Pereira Rossell y 
con la doctora Graciela Ubach, Directora del Hospital de Clínicas. 


Es nuestro deseo -aclaro que nunca hablamos en nombre personal, sino del programa de 
Gobierno- la incorporación por el sector público fundamentalmente, pero no en forma exclusiva, de los 
Institutos de Medicina Altamente Especializada. Como hemos dicho siempre, este Gobierno y esta 
Administración no son una empresa de demoliciones; nosotros venimos a construir sobre lo edificado y 
a mejorar lo mejorable, que nunca va a ser en un cien por ciento, ni en todos los casos que nos 
convoca la responsabilidad del Ejecutivo sino que, paulatinamente, iremos modificando estructuras y 
funciones de acuerdo a las posibilidades del país y, también, de la contraparte. 


En el caso del Centro Nacional de Quemados tomamos como contrapartes al 
Hospital de Clínicas y a la Facultad de Medicina, en el entendido de que es bueno que la Dirección 
sea ejercida por un organismo -de hecho, este Centro físicamente se ubica allí- que atiende 
fundamentalmente con representantes de la Facultad de Medicina. Siempre hemos mencionado que 
los Institutos de Medicina Altamente Especializada, en el sector público y en la propia Facultad de 
Medicina, ayudan a una cosa muy importante que es la puesta en práctica de tecnología de alta 
complejidad, pero también -fundamentalmente- colaboran en la democratización del 
conocimiento para que, de algún modo, el que conoce una técnica la aplique de la mejor manera 
cuando el enfermo la necesita y realice una formación óptima de los recursos humanos, aunque no se 
desempeñe en ese lugar. Lo bueno de la Facultad es que la gente concursa y rota a cargos del sector 
público y del sector privado. Entonces, el conocer en profundidad una técnica, desde sus inicios y 
desde su aplicación más íntima, hace que exista una mayor capacidad de valoración de sus pro y sus 
contras en la resolución del problema de salud de una persona. Por ello, verdaderamente creemos 
que en la alta tecnología y en la medicina de complejidad debe haber una democratización de los 
equipos que forma el sector salud, se desempeñen o no durante mucho tiempo en esos cargos. 


Se podrá pensar que dos años de discusión es mucho tiempo, es verdad, pero nosotros 
trabajamos con una institución que es altamente democrática -lo que es muy bueno- en la que 
participan las múltiples miradas de egresados y docentes y que no adopta resoluciones rápidas porque 
los hechos se lo impongan, sino que todos sus integrantes pueden tomarse un tiempo, un espacio para 
la reflexión, pues entendemos que ello es muy fructífero y muy plural. Por cierto, en esa reflexión se 
incluye a los egresados. Admitimos que podemos tener posiciones más estructuradas debido a 
nuestros años y a la práctica consuetudinaria, pero tratamos de complementarlas con el pensamiento 
más fresco de los estudiantes que reflejan una apertura de cabeza, quienes opinan sobre todos y cada 
uno de los temas que son considerados por el Consejo de la Facultad de Medicina. 


Es así que el Ministerio participa en una mesa de diálogo con el Consejo de la Facultad de 
Medicina, en la que se han abordado muchos temas como, por ejemplo, la modificación a la Ley de 
Residentes y la marcha de algunos servicios que compartimos, entre los que se encuentran los de los 
hospitales públicos, que están abiertos a la enseñanza de la medicina, en cuyo caso no solamente se 
deben contrastar muchos aspectos, sino también analizar cómo se manejan. 


A esos efectos, hemos creado una Comisión mixta que funciona en el propio Ministerio de 
Salud Pública -la lleva adelante el señor Subsecretario, doctor Miguel Fernández Galeano, junto con el 
Decano y con representantes de los diferentes Órdenes de la Facultad- que, entre otros temas, ha 
tratado el que hoy nos ocupa. Debido a que se ha tratado este tema, el Consejo de la Facultad de 
Medicina, el día 28 de marzo, tomó una resolución -posteriormente la podemos dejar- que expresa: 
“Visto la voluntad del Ministerio de Salud Pública de delimitar responsabilidades institucionales con 
respecto al Centro Nacional de Quemados, la Facultad de Medicina estaría dispuesta a iniciar el 
proceso de asumir la gestión del CENAQUE”. De manera que, queda claro que nosotros no tomamos 
ninguna resolución, más que la del inicio en el sentido de entender que los servicios asistenciales que 
lo ameriten -en realidad y, sobre todo, los servicios asistenciales complejos que estén en la órbita de la 
Universidad de la República, concretamente, del Hospital de Clínicas- deben ser financiados por el 
Fondo Nacional de Recursos, pero deben tener la administración o el gobierno que la Facultad de 
Medicina entienda pertinente. 


Por lo tanto, la Facultad de Medicina, el 28 de marzo del año en curso dice que “toma nota 
de la voluntad del MSP de contribuir al desarrollo del camino de transición, apoyando la gestión que 
asume la Universidad y la Comisión Directiva del Hospital de Clínicas”. Agrega que: “Se considera 
importante sostener en particular los aspectos de diseño y organización del Centro que fundamentan 
su fortaleza, su eficacia asistencial y su potencial docente”. O sea, que el sostenimiento de la 
organización del Centro de Quemados no estaba en cuestión en marzo ni cuando conversamos con el 
doctor Toledo. 


“El Consejo de la Facultad de Medicina también manifiesta su voluntad de respetar los derechos y 
condiciones laborales adquiridas, sin perjuicio de reordenar condiciones, para los nuevos funcionarios, 
según lo que corresponda a la nueva situación administrativa. El cambio de situación requerirá, como 
gestos que habiliten la transición, el diagnóstico actualizado, las previsiones, negociaciones y 
acuerdos sobre la situación económica del Centro, sus interrelaciones con el Hospital de Clínicas y el 
MSP - Fondo Nacional de Recursos, y recogerá alternativas de organización jurídica que sirvan de 
marco a la actividad del CENAQUE.” 


Esto fue votado 11 en 11 por el Consejo de la Facultad de Medicina en la sesión del 28 de 
marzo. 


Llegado a este punto, cabe aclarar que, en realidad, nos dimos cuenta que teníamos que 
conversar con el doctor cuando teníamos que darle a conocer esta carta. 


El 6 de junio enviamos una carta al señor Decano, que comienza diciendo lo siguiente: 
“Tengo el agrado de dirigirme a usted con relación a la Resolución del Consejo de la Facultad de 
Medicina de la Universidad de la República en sesión ordinaria de fecha 28 de marzo de 2007 por la 
que acepta asumir la gestión del CENAQUE. De acuerdo al apoyo que el Ministerio de Salud Pública 
ha manifestado en la Comisión mixta, entendemos pertinente contribuir al proceso de reorganización 
del Centro en órbita de la Facultad de Medicina, designando a un administrador de amplia experiencia 
en los procesos de administración pública y con actitudes de conocimiento de alta gerencia y recursos 
humanos”. 


Quiero aclarar que, en realidad, el tema de los recursos humanos es mixto: algunos 
pertenecen a la órbita de la Facultad de Medicina y otros a la del Ministerio de Salud Pública y hay 
juicios pendientes porque la figura no corresponde a las figuras jurídicas que existen en el 
ordenamiento actual. Subrayo que para realizar esta tarea de ordenamiento jurídico respecto de los 
juicios ya planteados y de otros eventuales, no necesitamos a un médico. Lo importante es que las 
personas que allí trabajan estén tranquilas y para ello se procura considerar de la mejor manera 
posible los derechos adquiridos por muchos de los trabajadores que hoy se encuentran desempeñando 
funciones en dicho Centro. 


Quiero señalar que, al igual que en otras situaciones -no está expresado en la carta, pero 
igualmente lo quiero aclarar, señor Presidente- en que el Ministerio de Salud Pública ha tenido que 
tomar responsabilidades con empresas o instituciones que no pertenecen a la órbita del Ministerio, en 
este caso ha optado por enviar a los mejores funcionarios. Aclaro que cuando hablo de “mejores 
funcionarios”, me refiero a la gente que, personalmente, me lleva los acuerdos semanales para que los 
firme. Insisto en que se trata de personas que me merecen absoluta confianza desde el punto de vista, 
no ya de su perfil político, sino de buen administrador porque, en realidad, no es un hecho político 
autorizar una casa de salud, una casa importadora de productos médicos o la venta de determinados 
artículos que tienen que ver con la atención a las personas; sin embargo, sí requiere un alto 
conocimiento técnico, debe pasar por los altos estamentos del Ministerio y, además, la persona debe 
tener una alta capacidad para regular y asegurarse que los expedientes sean bien ordenados. Este es 
el único criterio que hemos utilizado para seleccionar a las personas que ordenan el acuerdo semanal 
que firmamos. Quiero aclarar que esta señora está dentro de esas personas. Es más, señalo que 
cuando hubo que intervenir Casa de Galicia, el escribano que actuó es el mismo que está designado 
en el Ministerio para realizar esa tarea. 


Subrayo que nos hemos desprendido de los mejores cuadros porque, como lo hemos dicho 
desde que comenzamos con nuestra actuación pública, adentro del Ministerio cualquiera se puede 
desempeñar porque cuenta con determinadas herramientas y, lo que no sabe, lo puede preguntar; pero 
cuando se está solo, debe tener esas herramientas incorporadas a su saber, porque no tiene a quién 
recurrir. Por esa razón hay que enviar gente capacitada. 


Por lo tanto, en la nota que enviamos al señor Decano, le decimos que proponemos la 
designación de la señora Alicia Díaz, una funcionaria de esta Secretaría y de nuestra confianza -en el 
sentido de que es una administradora de primer nivel- por el período que la Facultad estime necesario, 
por cumplir con los requisitos necesarios para el buen desempeño del cargo y las importantes tareas a 
realizar, que serán, de acuerdo con lo solicitado por el Consejo: el diagnóstico actualizado, las 
previsiones, negociaciones y acuerdos sobre la situación económica del Centro, sus interrelaciones 
con el Hospital de Clínicas “Doctor Manuel Quintela” y el Ministerio de Salud Pública. Debo señalar que 
me refiero al Fondo Nacional de Recursos porque, en realidad, es el que financia los actos del Centro 
Nacional de Quemados. Además, en dicha nota agregamos que la retribución personal de la 
funcionaria estará a cargo de esta Secretaría de Estado. 


Ante esta situación, el Consejo de la Facultad de Medicina agradece al Ministerio de Salud 
Pública la designación de la señora Alicia Díaz, Técnica en Administración, a los efectos de contribuir 
con el período de transición que tendrá lugar en el CENAQUE a través de una administración 
compartida, gestión asumida por la Facultad de Medicina. Esta información es la que le comunicamos 
al doctor en ocasión de felicitarlo, ya que no lo habíamos hecho antes porque no se habían hecho 
públicos todos los cargos. Aclaro que no hemos hecho jamás ningún acto administrativo, por lo que 
quiero desterrar de la opinión de los señores Legisladores -la de la prensa ya lo está- la idea de que 
haya habido un cese, pues no hubo cese ni amenaza de cese. En realidad, el salario es cubierto por el 
CENAQUE y lo que tiene el doctor es un cargo de médico de Salud Pública. Además, debemos 
agregar que el proceso para que la Facultad de Medicina se haga cargo completamente va a ser lento, 
porque por suerte la Facultad tiene órdenes democráticos que van a pensar muy bien cómo es todo 
eso. 


Hay que señalar que la señora Alicia Díaz no es interventora, sino una colaboradora del 
equipo para una tarea que éste -que debe brindar la asistencia cotidiana a grandes quemados- no 
puede realizar, no porque carezca de conocimientos, sino porque en realidad, regularizar la situación 
de muchos funcionarios con doble cargo es una tarea ardua, que exige desde las entrevistas 
personales hasta todos los trámites frente al Banco de Previsión Social. Cabe destacar que en el caso 
de algunos funcionarios, no se ha pagado lo que corresponde al Banco de Previsión Social; están “en 


negro” -como se dice vulgarmente- o sea, sin aportes, por lo que habrá que realizar los aportes, habrá 
que ver los juicios y hablar posteriormente con los abogados para determinar qué se negocia y qué no. 
También habrá que ver hasta qué punto está dispuesta la Facultad a asumir tránsitos hacia jubilaciones 
de algunos y hacia cese y juicios de otros. O sea que se trata de una tarea netamente administrativa. 


Queda claro que la señora Alicia Díaz, de alta competencia en el Ministerio de Salud Pública, 
va a colaborar con una tarea de un organismo que se financia por el Fondo Nacional de Recursos y 
que, al igual que en el caso de otros institutos de medicina altamente especializada, es voluntad que 
estén en el ámbito del Hospital de Clínicas o de la Facultad de Medicina, porque nuestro fundamental 
objetivo es la democratización del conocimiento. 


Por respeto al Cuerpo y a los Senadores, no voy a decir que las versiones de prensa fueron 
intencionadas, ni a señalar cuáles fueron equivocadas. Creo haber explicado que hubo muchas 
equivocaciones y que, en realidad, nuestro ánimo, en lo que tiene que ver con la carrera sindical, es 
mucho más amplio y más largo que lo concerniente a la carrera política; ni que hablar que es mucho 
más largo que lo que tiene que ver con el desempeño en el Ministerio de Salud Pública. 


Gracias, señor Presidente. 


SEÑOR ANTIA.- La señora Ministra hace referencia a que en el Acuerdo semanal se designó a esa 
persona. ¿Podemos entender que el Presidente de la República estaba de acuerdo con la designación 
de la señora Alicia Díaz en el Centro Nacional de Quemados? 


SEÑORA MINISTRA.- En realidad, existen dos tipos de Acuerdo, señor Senador. Hay Acuerdos que se 
llevan a la firma del señor Presidente de la República, que son los que refieren a asuntos mayores, 
como designaciones de residentes o designaciones que implican erogaciones no habituales para el 
Ministerio. Además, hay Acuerdos internos de la propia Ministra en temas que han sido delegados. 
Este asunto no pasa por el acuerdo del Presidente de la República; es un Acuerdo del Ministerio de 
Salud Pública, de la Ministra de Salud Pública. 


SEÑOR ANTIA.- Nosotros tenemos entendido que el CENAQUE es casi una isla de eficiencia en el 
Hospital de Clínicas; es algo que funciona muy bien y con éxito. Asimismo, tenemos conocimiento de 
que existe voluntad, de parte de la Facultad de Medicina, de ir hacia una reestructura para seguir 
realizando las gestiones que correspondan. Sin embargo, no entendimos la urgencia de dicha 
reestructura -menos aún la coincidencia del nombramiento de esta persona en función de una 
reestructura que hoy no está planteada y que nos gustaría saber en qué consiste- máxime si tenemos 
en cuenta que una semana antes, el entonces Director del CENAQUE fue el ganador de las elecciones 
gremiales realizadas en el Sindicato Médico del Uruguay. Nos preocupa mucho la coincidencia de las 
fechas, porque esta era una medida que se pudo haber tomado antes de las elecciones. 


También nos preocupan algunos comentarios que salieron en la prensa  -a los que voy a 
aludir, pese a que la señora Ministra no se quiera referir a ellos por estar relacionados con una 
conversación privada- en los que se dice que, por esta nueva actividad, ese profesional no va a 
disponer de tiempo para dedicarse a la función. Frente a esto, como nosotros entendemos -al igual que 
algún otro señor Senador- que esto fue planteado en un momento inoportuno, lo asociamos con una 
persecución gremial. Es más; nos preocupa enormemente que esto haya sido llevado adelante por 
parte de la señora Ministra en momentos en que el propio Senado de la República sancionó una ley 
sobre libertad sindical que ampara a los dirigentes gremiales en todas sus actividades, dentro y fuera 
de los locales de trabajo y, en este sentido, hemos visto empresas paralizadas durante uno, dos o seis 
meses por amenazas de persecución sindical. 


Es por lo expuesto que, reitero, nos llama profundamente la atención la coincidencia de 
fechas, sobre todo cuando no medió elemento desencadenante alguno -de ineficiencia en el 
CENAQUE, de aspectos importantes en materia de financiamiento, de irregularidades administrativas, 
etcétera- y cuando el propio Ministerio de Salud Pública, dos años antes, confirmó en ese cargo de 
confianza al doctor Toledo cuando éste lo puso a disposición. 


Entendemos esto, que tanto nos preocupa, como una medida o un mensaje subliminal a 
aquellos que hacen gremialismo y no están alineados con el Poder Ejecutivo. Nos inquieta que se 
hayan hecho comentarios relacionados con las discrepancias que la Unión Gremial Médica tiene con el 


proyecto de ley del Sistema Nacional Integrado de Salud; nos preocupan las posturas enfrentadas 
entre los distintos sectores gremiales -algunos de ellos cuentan con el apoyo del Ministerio de Salud 
Pública- que fueron muy críticos de algunas declaraciones y postulados de la Unión Gremial Médica y, 
sobre todo, nos llama poderosamente la atención que todo esto coincida en fechas tan cercanas. El 31 
de mayo fueron las elecciones y el 6 de junio se llevó a cabo esta conversación. El mismo día, el 
Ministerio de Salud Pública remite una nota al Decano de la Facultad de Medicina, comunicándole el 
nombramiento de la señora Díaz que, aparentemente, es una especialista en temas de administración 
de salud. Y, en este sentido, queremos decirle a la señora Ministra que nos gustaría conocer el 
currículum de la señora Alicia Díaz, que fuera nombrada por este Ministerio para ocupar un cargo de 
tanta relevancia y que requiere una gran capacidad técnica para la gestión. 


Por otro lado, queremos consultar a la señora Ministra si en esa conversación que mantuvo 
se le planteó el cese o el traslado a otro sector del doctor Toledo, manteniéndole la remuneración y el 
cargo para no perjudicarlo personalmente. 


SEÑORA MINISTRA.- Creo que no es conveniente manejamos a partir de una conversación privada 
que, a mi juicio -seguramente, el doctor entiende lo mismo- fue tergiversada. Entiendo que es 
pertinente que dejemos claro frente al Cuerpo -si tenemos que reiterarlo muchas veces lo haremos- 
que en el Ministerio de Salud Pública hemos cambiado muchas personas, porque vamos a aplicar y 
estamos aplicando un programa de gobierno diferente. También es necesario que se sepa que no 
hemos cambiado personas por haber hecho un juicio de valor negativo sobre su actuación previa. 


Por otro lado, me interesa aclarar que no nos hemos referido a la delegatura del Centro 
Nacional de Quemados, lo que aparentemente el señor Senador no ha alcanzado a entender. Reitero 
que no hablamos de la delegatura del Ministerio al Centro Nacional de Quemados, sino que hemos 
designado a una persona con amplios conocimientos técnicos para regularizar la situación de 
funcionarios que tienen dificultades para jubilarse, puesto que tienen cargos dobles y no han hecho los 
aportes. Este es un requerimiento que ha planteado la Facultad de Medicina para hacerse cargo del 
Centro. Cuando dicha Casa de Estudios entienda pertinente hacerse cargo del Centro, analizaremos 
en forma conjunta cómo se va a dirigir el mismo y opinaremos sobre su organigrama. Hasta este 
momento, no hemos opinado sobre el organigrama ni las delegaturas y, además, el doctor no es el 
Director, sino que está dirigido por dos delegaturas; una de ellas corresponde a la Facultad de 
Medicina y la otra al Ministerio de Salud Pública. 


En ningún momento se habló de retirar la delegatura del Ministerio, aunque sí se conversó 
sobre el momento futuro en que la Facultad asuma la conducción de la institución. También 
consideramos que es bueno que se tenga en cuenta que esta Casa de Estudios demora, porque es un 
órgano muy sano, reflexivo y democrático, como corresponde a un organismo en el que se genera 
conocimiento y pensamiento científico. Cuando la Facultad entienda que es el momento de hacerse 
cargo totalmente del Instituto, el Ministerio no tendrá a su cargo más que el Fondo Nacional de 
Recursos para pagar los actos. 


En lo referente al currículum de la señora Alicia Díaz no integra la plantilla funcional de este 
organismo ni la va a integrar. Esta persona tiene que cumplir con una tarea específica que fue 
solicitada por el Consejo de la Facultad, como es atender fundamentalmente la contabilidad y la 
situación de las personas que allí trabajan. En ningún momento se planteó que la señora Díaz 
cumpliera la función de interventora, tal como se ha dicho y tampoco se planteó que sustituyera a 
ninguna persona que estuviera llevando adelante su tarea. A su vez, tampoco se pensó en que 
realizara una tarea que no tuviera que ver con aquello que el Ministerio de Salud Pública debía 
entregar a la Facultad de Medicina. 


En cuanto a los tiempos, debo decir que podríamos haberlos acelerado y haber llevado 
adelante todo esto en los años 2005 y 2006. Sin embargo, se hizo un estudio muy detallado y, en ese 
sentido, voy a pedir al doctor Fernández Galeano que explique el trabajo que realizaron las doctoras 
designadas para llevarlo a cabo. 


Dicha designación fue el resultado de un acuerdo. Por el Ministerio de Salud Pública se 
nombró a la doctora María Isabel Ramírez y por la Facultad de Medicina a la doctora Graciela Ubach. 
Ambas profesionales hicieron un trabajo muy intenso, que insumió mucho tiempo y que, sin duda, 
podríamos haber hecho antes. 


¿Por qué se lo comunicamos al doctor? Porque lo creía un amigo con el que, además, he 
compartido muchos cursos. Además, se trató de una conversación de carácter absolutamente personal 
y con la finalidad de que no se sorprendiera cuando llegara la persona designada. Reitero que se trató 
de una conversación coloquial, no partidaria y, en ningún momento se puede hablar de que hubo una 
persecución gremial. También quiero aclarar al señor Senador -creo que es bueno que conste en la 
versión taquigráfica- que no participé en ninguna lista gremial del Sindicato Médico del Uruguay y 
considero que todas son iguales. Es más, mi familia tiene opciones libres, somos tres integrantes y, por 
ejemplo, en las elecciones nacionales, cada uno emitió un voto diferente. Esto quiere decir que hasta 
en el seno familiar hay absoluta democracia y pluralidad. En realidad, los integrantes de mi familia 
participan en ámbitos que no tienen nada que ver con lo que yo opino. 


Asimismo, comuniqué a los representantes de la lista hasta entonces mayoritaria, que no iba a 
patrocinar ninguna lista ni se iba a saber mi opinión sobre ninguna de ellas. Las versiones que 
circularon sobre mi voto son absolutamente distorsionadas y falsas porque, por suerte, el gremio tiene 
elecciones secretas. 


Si el señor Presidente está de acuerdo, le cedería el uso de la palabra al doctor Miguel 
Fernández Galeano. 


SEÑOR SUBSECRETARIO.- En primer lugar, quiero ubicar los tiempos en este tema del CENAQUE 
que, circunstancialmente, tiene alguna relación con el que hoy nos convoca. 


Como decía la señora Ministra, no vamos a hacer una descripción del informe que elaboró, 
para el Ministerio de Salud Pública y para el Consejo de la Facultad de Medicina, la Comisión 
nombrada, pero quizás sí importe señalar que nuestro Ministerio, el 12 de julio de 2005, designó una 
delegada para abordar este tema, la doctora Marisabel Ramírez, a los efectos de estudiar la situación 
del CENAQUE, así como sugerir cambios en su estructura actual. 


A su vez, la Facultad de Medicina designó, en setiembre de 2005, a dos representantes: el 
profesor Carlos Carriquiry, como titular y la doctora Graciela Ubach, como alterna, para integrar dicho 
grupo de trabajo. 


Aquí tenemos un detalle importante en cuanto al conocimiento de este tema que han tenido 
todos los actores. Este grupo de trabajo comenzó a trabajar el 12 de octubre de 2005 con sus tres 
representantes y con el doctor Alfredo Toledo como integrante de la Comisión Directiva del CENAQUE. 
O sea que ya desde esta fecha hay un conocimiento “urbi et orbi” -es decir, para todo el mundo- de que 
se estaba trabajando en el tema de llevar adelante un proceso de reestructura. 


Quienes trabajaron en este informe dicen, en su introducción, que es la primera vez que 
existe acuerdo entre ambas instituciones -la Facultad de Medicina y el Ministerio de Salud Pública- 
firmantes del acuerdo interinstitucional, en reconsiderar la situación del CENAQUE y su figura legal o 
sea que esta es una deuda pendiente que tiene el sistema de salud. 


A su vez, teniendo en cuenta el hecho de que el Ministerio de Salud Pública, con la reforma 
sanitaria proyectada, se reserva funciones de rectoría, agregaría que parecen bastante razonables los 
argumentos que señalaba la señora Ministra en cuanto a que no tenga sentido que un Centro de alta 
tecnología como es el CENAQUE siga dependiendo del Ministerio de Salud Pública. 


A continuación, voy a tomar algunos aspectos del informe sólo a los efectos de ilustrar la 
pertinencia que tiene el acompañamiento a este tema. Por un lado, en cuanto a la figura legal, se deja 
bien claro que la Comisión Directiva actúa en forma autónoma y no está sometida a jerarquías 
directas. Uno de los problemas que crea esta bicefalía es que muchas veces, al tener la integración 
una doble dependencia, se generan dificultades de funcionamiento. 


Por lo tanto, llevamos adelante todo este proceso de discusión, que hizo toda una evaluación 
del funcionamiento del Centro Nacional de Quemados y se llegó a determinadas conclusiones, 
partiendo de elementos de fortaleza. Aquí lo peor que nos podía pasar es que, tras el análisis de este 
tema -que en muchos aspectos diría que es instrumental y de orientación- quede desvirtuado el 
concepto de cuál es la situación del CENAQUE. Hay fortalezas: una alta calidad técnica en el 


tratamiento, un importante descenso de la mortalidad, una capacidad instalada de alto nivel, 
equipamiento de última generación, personal capacitado y un alto sentido de pertenencia. O sea que 
junto a una reubicación institucional, que es necesaria a los efectos de una mejor gestión, hay 
elementos que se ponen en la cuenta de las fortalezas. No obstante ello, se señala muy fuertemente 
como debilidad, que la independencia de gestión no le ha conferido la eficacia y la eficiencia al 
CENAQUE, dado que los resultados operativos objetivados - ahí hay algunos problemas señalados- 
requieren de una gestión de otro tipo. 


El informe, básicamente, plantea esta orientación y respecto al tema que hoy nos convoca, 
creo que hay que señalar que la carta del 6 de junio de 2007, con total claridad hace referencia al 
pedido -este quizás sea el testimonio más importante que yo pueda hacer aquí- que la propia Facultad 
de Medicina nos hizo en cuanto a la necesidad de que el Ministerio hiciera un acompañamiento en esta 
transición. Es decir que la solicitud de que hubiera una persona designada para construir la viabilidad 
de ese cambio fue de la Facultad de Medicina; por tanto, no fue originalmente una oferta del Ministerio 
de Salud Pública. Había planteado este pedido a la señora Ministra con mucha anterioridad, cuando el 
doctor Toledo aún no era el Presidente electo del Sindicato Médico; por cierto, era el Vicepresidente y, 
en muchas oportunidades, Presidente en ejercicio. Por lo tanto, nada tiene que ver esto con la 
representación del Ministerio de Salud Pública, porque cuando asumimos el 1? de marzo de 2005 la 
ratificamos y no estuvo en cuestión en todo este proceso. 


Creo que no es mi función analizar lo que se dice en la prensa ni las opiniones que puedan 
tener los señores Senadores, pero me quedo con el agradecimiento de la Facultad de Medicina por 
entender que, aun existiendo un Consejo Directivo, el proceso de transición que hay que construir, el 
diálogo, la experiencia y el conocimiento de las normas que regulan al Ministerio de Salud Pública o a 
la Facultad de Medicina, es un trabajo que está por fuera de la gestión de todos los días, es como un 
remolcador que lleva al Centro Nacional de Quemados a un objetivo en el que todos están 
coincidiendo. Me refiero, concretamente, al hecho de haber aportado el nombre de una persona y en 
ese contexto entiendo que el doctor Toledo haya tenido la información. Pero hay que tener presente 
que respecto al doctor Toledo, como respecto a tanta gente que trabaja en el Ministerio de Salud 
Pública y que ha continuado trabajando, nunca hemos planteado un tema de pertenencia política o de 
política gremial, porque en toda nuestra gestión en el sector público -que no empezó tampoco en el 
Ministerio de Salud Pública- tenemos múltiples ejemplos de personas que responden a las tareas 
técnicas de una institución con independencia de sus pertenencias políticas o político-gremiales y que 
entendemos deben estar evaluadas en función del cumplimiento de esos objetivos. 


SEÑORA MINISTRA.- Quisiera, simplemente, agregar que hay muchas personas en cuadros altos y de 
dirección en el Ministerio de Salud Pública que pertenecen a los más variados Partidos políticos, como 
les consta. 


SEÑOR VAILLANT.- Entiendo que estas reuniones que realizan las Comisiones parlamentarias, a las 
que se invita a los Ministros y a otros integrantes del Poder Ejecutivo a dar explicaciones sobre algunas 
situaciones que puedan parecer dudosas para algunos integrantes del Cuerpo, deben tener como 
objetivo, luego de escuchar las palabras y las respuestas que los involucrados brindan, que cada uno 
de los Legisladores saquemos nuestras propias conclusiones, que también pueden plasmarse en un 
documento. 


Esta reunión tuvo su motivación y quienes la propiciaron -en tanto sentían y había elementos 
que, según ellos, podían ameritar que así fuera- entendieron que existía la posibilidad de que 
estuviéramos ante una eventual persecución sindical o diferencias políticas que hubieran sido las que 
motivaran el cese o traslado del doctor Toledo. Pero como de sacar conclusiones se trata, me parece 
correcto, naturalmente, que los integrantes de este Cuerpo que solicitaron la reunión le hayan 
formulado las preguntas -que, además, fueron similares- al doctor Toledo en primer lugar y ahora a la 
señora Ministra de Salud Pública. Pienso que es correcto, entonces, interpretar cabalmente lo que 
fueron las respuestas, porque podía mantenerse alguna duda sobre el objetivo de la acción de la 
Cartera en cuanto a la existencia de persecución sindical o discrepancias políticas en cuanto al 
Sistema Nacional de Salud Integrado. Me refiero, concretamente, a que cuando se lo consultó al propio 
interesado, quizá el doctor Toledo -quien concurrió antes que la señora Ministra y el señor 
Subsecretario- podría haber planteado una mínima posibilidad de que ello fuera así, pero todos fuimos 
testigos de que él descartó absolutamente de plano que hubiera persecución sindical. Textualmente 
dijo que si así hubiera sido, habría concurrido al Comité de Disciplina o de Ética del Sindicato Médico 
del Uruguay y no lo ha hecho. 


En lo que tiene que ver con las posibles diferencias de su agrupación gremial -esto es, la 
que lo llevó a la Presidencia del Sindicato Médico- con el Ministerio acerca del Sistema Nacional 
Integrado de Salud, aclaró que tampoco se trataba de eso porque, además, lo que tenía con esta 
Cartera no eran diferencias, sino matices en tanto que este Sistema estaba claramente incorporado a 
lo que es la propuesta del programa histórico del Sindicato Médico del Uruguay. De la misma manera, 
el doctor Toledo reconoció la discrecionalidad que puede tener el Ministerio, tanto para la designación 
como para el cese de su cargo. 


Simplemente me permito agregar -porque me lo indica el sentido común- que si se tratara de 
una acción motivada en las discrepancias sindicales o políticas, en este caso con el doctor Toledo, tal 
vez lo más ilógico sería actuar contra él en el momento en que tiene el poder de ser el Presidente del 
Sindicato Médico del Uruguay, puesto que podría habérselo hecho anteriormente, cuando no ostentaba 
ese cargo. Me parecía importante señalarlo, porque como en todas las reuniones a las que 
concurrimos, uno trata de abrir bien los oídos para poder escuchar, entender y luego sacar 
conclusiones, que no pueden ser las preconcebidas antes de la reunión, sino que tienen que ser las 
aspectadas por lo que allí se conversó. Desde ese punto de vista, no tengo ninguna duda de que no 
habría sido siquiera necesario que viniera la señora Ministra porque, simplemente, con escuchar al 
doctor Toledo me alcanzó y me sobró para saber que no se trata de ninguna persecución sindical, ni de 
discrepancias con respecto al Sistema Nacional Integrado de Salud y, como consecuencia, de ninguna 
represalia. 


SEÑOR ALFIE.- Tengo una visión un poco diferente a la del señor Senador Vaillant, pero no creo que 
valga la pena exponerla, porque todos sabemos lo que pasó en la Asamblea cuando se planteó el 
tema: se habló hasta de terrorismo de Estado. Creo que el doctor Toledo, en su calidad de Presidente 
del Sindicato Médico del Uruguay, tiene que guardar la equidistancia, justamente, porque es el 
Presidente de todos los médicos que integran el sindicato y debe tener ponderación -que la tuvo, y 
mucha- en sus declaraciones, tal como ocurrió, en especial aquí. 


En realidad, quisiera plantear otras preguntas. Luego de haber oído las expresiones de la 
señora Ministra y del señor Subsecretario me siguen llamando la atención una cantidad de aspectos y 
quiero ver si los puedo entender. 


Se nos dice que el 28 de marzo la Facultad de Medicina comunica al Ministerio que acepta la 
toma de posesión o, mejor dicho, acepta las funciones que se le van a encargar y pide determinada 
ayuda, cosa que también hace por carta. Esa carta recién es contestada el 6 de junio, lo que supone 
un tiempo largo, sobre todo cuando se nos dice que hay una Comisión, que el delegado de Salud 
Pública fue designado -si no estoy recordando mal lo que dijo la señora Ministra- en julio de 2005 y ya 
había una cantidad de trabajos hechos. O sea que parece demasiado largo el tiempo; además, esa 
comunicación justo coincide con un hecho relevante. 


Al leer la carta o luego de escuchar las expresiones de la señora Ministra, tampoco se 
entiende bien qué tiene que ver la señora Alicia Díaz con el cargo del doctor Toledo. Acá hay una 
confusión bastante grande, porque parece que son funciones o, mejor dicho -según lo que expresó 
aquí la señora Ministra- que se trataría de otra cosa. Entonces, no se entiende por qué públicamente, 
en todos los casos -inclusive escuché a la señora Ministra hablando por la radio- los asoció; la misma 
mañana en que se dio la noticia, la señora Ministra asoció ambas cosas, pero yo no entendía bien el 
por qué de tal asociación. 


Tampoco se entiende bien que siendo la señora Alicia Díaz Técnica en Administración, se 
dedique a asuntos de abogados o a dirigir abogados -que fue lo que entendí de lo que decía aquí la 
señora Ministra- por cómo encajan determinados cargos -o no cargos- por el tema de juicios. 


Me gustaría saber cómo concatenar o enganchar estas cosas, porque las tengo todas 
separadas y ninguna atada. 


El otro tema que me parece relevante es el de la reestructura del CENAQUE. ¿En qué etapa 
se encuentra actualmente? ¿Cuáles son los pasos que se han dado -según entiendo, hay una 
Comisión y un diagnóstico- y cuáles serán las etapas futuras? ¿Cuál es el plan y cómo está 
estructurado? ¿Cuál será la guía de acción desde ahora hasta que termine esta Administración? 
Seguramente, querrán tener terminada, por lo menos, la etapa de reestructura del CENAQUE. 


SEÑORA MINISTRA.- En realidad, creo que el señor Senador Alfie no escuchó bien las respuestas 
que hemos dado, ya que todas las interrogantes han sido respondidas. 


Quisiera aclarar que la tarea de la Técnica en Administración, señora Alicia Díaz, no tiene 
nada que ver con la que realizan los delegados del Ministerio de Salud Pública ni de la Facultad de 
Medicina ni del CENAQUE, sino con un estado de situación en el que hay cantidad de casos relativos a 
trabajadores y otros especificados en una nota en la que se establece qué se debe cumplir para enviar 
esta información a la Facultad de Medicina. No va a manejar ni a trabajar con abogados, va a saber 
cuáles son los juicios, conversará con la gente, qué marcos están dados y, si los hay, en qué cantidad, 
porque esa información no está. 


¿Por qué se ha demorado dos años? Ello se debe claramente a que entendemos que los 
servicios -cualesquiera sean- del ámbito de los Servicios de Salud del Estado -el Ministerio no es juez y 
parte con respecto a esos servicios- y la filosofía -que no ha sido idea de este Partido, pero sí de este 
Gobierno- es que se trata de servicios separados que se fiscalizan y normalizan desde el Ministerio de 
Salud Pública. El CENAQUE es un servicio compartido y su socio es la Facultad de Medicina. El 
tiempo que nos tomamos entre el 28 de marzo y el 6 de junio se debió a la llegada de la carta y la toma 
de decisión de a quién mandar. Si el señor Senador le adjudica una intencionalidad al tiempo, yo podría 
adjudicar otra cantidad de intencionalidades que no vienen al caso. No vamos a perder tiempo en 
intencionalidades, sino que vamos a ocuparnos de los hechos. 


¿Cuál es el plan futuro? Seguir brindando una atención correcta como hasta ahora y que la 
Facultad de Medicina tome para sí un Centro Asistencial que está adentro del Hospital Universitario. 
Por lo tanto, el plan de acción de trabajo es el mismo de ahora y el futuro lo va a dictaminar -con un 
procedimiento que no va a ser rápido ya que, por suerte, repito que es reflexivo- la propia Facultad de 
Medicina. ¿Qué piensa el Gobierno del Hospital Universitario, del CENAQUE, del Instituto Nacional de 
Tratamientos Cardíacos y del Centro de Nefrología? Considera que, en realidad, deben ser Centros de 
alta calidad al servicio de la enseñanza y de la democratización del conocimiento. ¿Quién debe 
administrar los servicios dentro del Hospital de Clínicas? El Hospital Universitario de la Facultad de 
Medicina. ¿Cómo se integra el Hospital de Clínicas al Sistema Nacional Integrado de Salud? Se integra 
como un hospital público, universitario, brindando servicios de nivel 2, de nivel 3 y de IMAE, es decir, 
de Institutos de Medicina Altamente Especializada. ¿Por qué éste? Porque tiene una administración 
bicéfala. También vendrán otros de administraciones diferentes, que iremos viendo en su momento. 
¿Cómo le vamos a dar un plan de trabajo futuro? Sería totalmente irreverente de nuestra parte interferir 
con la Facultad de Medicina, que está encargada de formar los recursos humanos y que cuenta con 
tres Órdenes en su cogobierno. Hoy, el Centro Nacional de Quemados, que está en el Hospital de 
Clínicas, se integra con cirujanos plásticos, con especialistas en cirugía reparadora, con otra cantidad 
de técnicos que trabajan en un hospital de alta complejidad y con el Instituto Nacional de Órganos y 
Tejidos, cuya administración también es compartida, pero que tiene una Dirección no compartida, 
nombrada por la Facultad de Medicina. Es decir que la Universidad de la República y particularmente la 
Facultad de Medicina, tiene muchísimos antecedentes en los que basarse para tomar un camino 
correcto con los insumos que el Ministerio le brinde. 


Por lo tanto, vuelvo a repetir al señor Senador, que los tiempos han sido los que se toman en 
instituciones complejas. Nosotros entendemos que vamos a aportar al desarrollo de un proceso que, 
en realidad, no quiero dejar finalizado en dos años ni quiero marcarle un tiempo, porque es un proceso 
en el que los tiempos no los marca ni la Ministra de Salud Pública ni el Ministerio; los tiempos van a 
estar determinados por la Universidad de la República y por la Facultad de Medicina y su cogobierno y 
el Ministerio les va a aportar, a través de una Técnica en Administración, elementos para una mejor 
toma de decisiones y para una mayor tranquilidad del desempeño de los trabajadores que se 
encuentran realizando sus tareas en ese lugar. Reitero que no vamos a marcar un cronograma, de la 
misma manera que tampoco marcamos un plan de actividades. Eso lo determinan los Profesores, es 
decir, los que saben cuál es la mejor manera de atender un quemado grave, que es el tipo de enfermos 
que concurren a ese Centro. Sería muy irreverente de mi parte plantear tiempos y un plan de 
actividades, sustituyendo la potestad de un organismo plural de docentes, estudiantes y egresados con 
competencia técnico-científica en la materia. Esa no es nuestra idea, no es nuestra filosofía y no 
pensamos hacerlo. 


SEÑOR ANTIA.- Luego de las contestaciones de la señora Ministra y del señor Subsecretario, debo 
decir que no me quedó clara la capacidad técnica de la señora Díaz, cuál es su currículum y su 
formación para ocupar un cargo de tanta importancia, desde el momento en que va a hacer un 


relevamiento y a trasladar a la Facultad de Medicina las líneas principales de reestructura del Centro 
Nacional de Quemados. 


Por otro lado, hay otro aspecto que tampoco me queda claro. De las declaraciones del doctor 
Toledo y de lo planteado por la señora Ministra, no entiendo por qué se da el cese o el paso al costado 
en la delegatura, cuando aparentemente la señora Alicia Díaz entra con instrucciones de realizar 
funciones distintas a las de la delegatura. Si eso es así, entonces, quisiera saber si va a haber un 
cambio en la delegatura. 


SEÑORA MINISTRA.- No va a haber cambios en la delegatura ni se planteó cese de ningún tipo. La 
Técnica en Administración no va a hacer ninguna recomendación a la Facultad, sino que va a recopilar 
información, actuando adjunta a la Dirección, que es técnica y está integrada por los Profesores de la 
Facultad de Medicina y por los delegados, por lo que no sustituye a nadie, sino que aporta trabajo. 
¿Quedó claro ahora, señor Senador? De lo contrario, lo vuelvo a repetir con otras palabras. 


SEÑOR ANTIA.- En la estructura del Centro Nacional de Quemados queda, entonces, como adjunta a 
la actual Dirección compartida del mismo. 


SEÑORA MINISTRA.- Exactamente; en realidad, en la Dirección compartida de hoy el Ministerio de 
Salud Pública no va a opinar porque entiende -y ha acordado- que en el futuro pertenecerá a la 
Facultad de Medicina. 


SEÑOR ANTIA.- Por lo que tengo entendido, en esta etapa de transición la señora Díaz va a depender 
de los dos Directores: uno del Ministerio de Salud Pública y otro de la Facultad de Medicina. ¿Esa sería 
la estructura jerárquica que va a quedar? 


SEÑORA MINISTRA.- Exactamente, señor Senador. 


La señora Díaz está como adjunta a la Dirección a los efectos de tener  -como función- los 
elementos que necesita el Consejo de la Facultad de Medicina para la toma de decisiones por el 
tiempo que éste estime necesario. 


SEÑORA XAVIER.- Simplemente, quiero hacer una reflexión. 


Creo que han sido contundentes las expresiones, tanto de la señora Ministra como del señor 
Subsecretario y del señor Presidente del Sindicato Médico del Uruguay, doctor Alfredo Toledo, quien 
hizo una exhortación a dar por culminada una etapa en donde creo que hubo “ruidos en la línea”. Han 
quedado aclarados los problemas más graves por los cuales se fundamentó esta convocatoria a la que 
todos aportamos nuestro voto para que se realizara en el día de hoy y se despeja la gravísima 
situación planteada -de ese modo fue caracterizada en su momento- así como los objetivos sobre los 
que también se eliminan las dudas. Me parece, pues, que así deberíamos comportarnos, haciendo 
caso a la exhortación del propio Presidente del Sindicato Médico del Uruguay porque, de lo contrario, 
flaco favor le estaremos haciendo a una gestión que comienza y a un período importante para la salud 
en el país. 


Nada más. Muchas gracias. 


SEÑOR PRESIDENTE.- Si no se hace uso de la palabra, sólo nos resta agradecer la presencia de la 
señora Ministra de Salud Pública y del señor Subsecretario. 


Se levanta la sesión. 


(Así se hace. Es la hora 14 y 22 minutos) 
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